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För några år sedan utkom en svensk 
lärobok i obstetrik, och med förelig­
gande bok om den andra halvan av 
specialiteten kan S Brodys klassiska 
lärobok för studenter förpassas till 
källaren. Det är förnämligt att redaktö­
rerna Per Olof Janson och Britt-Marie 
Landgren efter lång och trogen tjänst 
inom svensk gynekologi haft energi kvar 
för att leda detta projekt i hamn.

Bara genom att granska författar­
namnen och kapitelrubrikerna förstår 
man att mycket hänt inom specialiteten 
i modern tid. När jag blev specialist i 
mitten av 1980-talet fanns ingen kvinn­
lig professor inom ämnet. Av bokens 40 
författare är 10 av de 15 professorerna 
kvinnor, och 60 procent av författarna 
är kvinnor.  Svensk förening för obstet­
rik och gynekologi har en unik tradition 
av utbildning genom att regelbundet 
sammanfatta ämnesområden i rappor­
ter. I denna nya lärobok omfattande 39 
kapitel hänvisas ofta till dessa »state-
of-the-art«-rapporter. 

Förutom de traditionella ämnena be­
handlas våldtäkt och kvinnomisshan­
del, kvinnlig omskärelse, transsexua­
lism och evidensbaserad gynekologi. 
Läsaren av boken får klart för sig vilken 
bredd specialiteten har. Samtliga läro­
säten finns representerade, och förfat­
tarna har inte strikt behövt följa en 
mall vid sitt skrivande, vilket jag upple­
ver som en fördel. Således har en del ka­
pitel faktarutor, sammanfattningar och 
internationella utblickar medan andra 
saknar detta. Språket är genomgående 
enkelt, och man utelämnar ibland fakta 
för att få fram sitt budskap. Lysande är 
kapitlen om »Tidig patologisk gravidi­
tet« och »Polycystiskt ovariesyndrom 
och hirsutism«.  Det förstnämnda av­
snittet granskar kritiskt olika åtgärder, 
och i det senare kapitlet klarläggs endo­
krina samband på ett mästerligt sätt. 

Med så många författare blir det 

oundvikligt mot­
sägelser. I Uppsa­
la tillväxer myom 
ofta under gravi­
ditet medan detta 
är ovanligt i Göte­
borg. I Malmö kla­
rar man sig från 
salpingit om man 
nått menopausen 
medan man visst 
kan drabbas av det­
ta i Uppsala. 

Illustrationerna för­
enklar förståelsen, och att identiska så­
dana kan förekomma i olika kapitel stör 
inte mig, förutom i ett fall. Det gäller 
den så kallade Tannerklassifikationen, 
som upptar en halv sida och upprepas i 
två på varandra följande kapitel. Dess­
utom ska stadium 2 och 3 byta plats. Ef­
tersom jag har bägge mina ben inom 
den gynekologiska kirurgin saknar jag 
beskrivningar av hysteroskopins möj­
ligheter samt åtminstone ett omnäm­
nande av robotkirurgi. Hysteroskopins 
roll inom diagnos och behandling vid 
blödningsrubbningar nämns inte med 
ett ord!

Kapitlet om trofoblastsjukdomar är 
föredömligt, men av ultraljudsbilden 
kan man tro att komplett mola kan fö­
rekomma samtidigt med en hinnsäck, 
vilket är en omöjlighet. I kapitlet om 
kvinnlig omskärelse påpekas korrekt 
att bruket inte har en religiös betydelse. 
För att leda detta i bevis hävdas att sed­
vänjan förekommer även bland judiska 
och kristna grupper. Tyvärr bidrar 
kommentaren till den förvirring som 
redan råder när det gäller manlig om­
skärelse bland judar. I den händelse 
kvinnlig omskärelse verkligen ägt rum 
bland dessa grupper så rör det sig om 
befolkningar som levt avskilt från res­
ten av världen under flera tusen år. 

Detta är en mycket bra lärobok som 
på ett informativt och enkelt sätt speg­
lar svensk gynekologisk praxis. Den 
kommer snabbt att bli oumbärlig inte 
bara för läkarstudenter utan för alla 
som i sin vårdande gärning behöver gy­
nekologisk kunskap. Själv har jag lärt 
mig massor.

Folke Flam
docent, Gynekologkliniken Stockholm, 

S:t Görans sjukhus, Stockholm
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Den nya läroboken i gynekologi presente-
rar specialiteten i hela dess vidd, inte bara 
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Clarence Crafoord kan såväl 
professionellt som privat se 
tillbaka på ett mycket händel­
serikt liv. Under 1970- och 
1980-talet stod han i förgrun­
den i debatten som en förnya­
re av psykiatrin med den psy­
kiatriska verksamheten i Lu­
leå och omdaningen av psyki­
atrin i Blekinge som parad- 
exempel. Det handlade om 
en förskjutning av psykia­
trins fokus från slutna insti­
tutioner och ett medikaliserat synsätt 
till en socialpsykiatri med öppna vård­
former och psykodynamiskt inriktad 
terapi som främsta arbetsredskap. I 
detta ingick också storslagna ambitio­
ner att involvera det omgivande sam­
hället – skola, socialtjänst, polis osv – i 
insatserna kring varje patient. 

Detta väldiga reformarbete har na­
turligtvis ofta stött på kritik och mot­
stånd. När det gäller den psykiatriska 
verksamheten i Luleå kom kritiken 
främst från vänsterhåll genom den ut­
värdering som forskarna Rosmari Eli­
asson och Pär Nygren gjorde. De fann 
att den psykiatri som Crafoord ledde 
främst kom människor från »medel­
klassen« till godo. För de underprivile­
gierade och mest utsatta utgjordes det 
psykiatriska skyddsnätet alltjämt av 
den slutna psykiatriska vården, repre­
senterad av ålderdomliga mentalsjuk­
hus. 

Att denna kritik sårade Crafoord 
djupt framgår tydligt av hans memoa­
rer; den bidrog till att han flyttade till 
Blekinge för sitt andra stora reform­
projekt. Här kom motståndet mest från 
fackligt håll. Särskilt bland mental­
skötare fanns det en stark motvilja, för 
att inte säga skräck, för att demontera 
det stora mentalsjukhuset Gullberna.  

I sina huvuddrag kvarstår alltjämt 
den organisation som Crafoord initiera­
de i Blekinge. Han hade gjort en del lä­
rorika erfarenheter i Luleå, som nu led­

de till att den socialpsykiatriska inrikt­
ningen blev tydligare på bekostnad av 
den psykoterapeutiska, och han intog 
– jämfört med sitt arbete i Luleå – en 
mer pragmatisk hållning när det gällde 
psykofarmaka. Till skillnad från i Luleå 
hade Crafoord i Blekinge ett totalan­

svar för psykiatrin; till 
denna hörde också re­
surser för slutenvård. 

Efter sina år i den sto­
ra psykiatriska omda­
ningens tjänst har Cra­
foord i huvudsak ägnat 
sig åt individualpsykia­
tri. Han har varit överlä­
kare på Psykoterapi­
institutet i Stockholm 
och privatpraktiserande 
psykoanalytiker. Hans 
författarskap har utveck­
lats med ett flertal publi­

kationer inom mellanområdet psykote­
rapi och humaniora. Han väckte för 
några år sedan stor uppmärksamhet 
med sin personligt hållna bok »Hjärtats 
oro«, där han reflekterade med ut­
gångspunkt i sina erfarenheter som pa­
tient efter en hjärtinfarkt.

Om den offentliga, professionella sidan 
av Crafoords liv kan te sig nog så pro­
blemfylld, är det inte lättare när det 
gäller hans privata liv. En större del av 
hans memoarer ägnas också åt detta. 
Han ger oss glimtar från sin uppväxt i 
en officersfamilj boende på Östermalm 
i Stockholm nära Karlaplan, trakter till 
vilka han nu återkommit. Från Sörm­
land, somrarnas landskap sedan barn­
domen, går en frisk fläkt genom hans 
bok. Han berättar om sina första sexu­
ella erfarenheter, sin tidigaste kärlek 
och sina fyra äktenskap. Här finns det 
utrymme för självrannsakan, vilket 
också framgår av titeln på hans memoa­
rer. Vi får inblickar i hans studiegång. 
Ett stort antal kända personer passerar 
revy i memoarerna, däribland Ingmar 
Bergman.

 Crafoord skildrar väl de komplika­
tioner som ligger i att förena ett engage­
rande yrkesliv med starka behov av när­
het, som bara kan realiseras i en 
familjebildning. Sveken, som han utsatt 
andra för, smärtar honom med kvar­
dröjande skuldkänslor. Som ett slags 
ingress till sin bok berättar han om det 

»fadermord« som hans äldste son iscen­
satte, när han på sin fars sextioårskalas 
angrep honom för just sveken i sitt tal.

Självrannsakan saknas däremot i för­
hållande till det psykoanalytiska synsätt 
som han varit en så prominent företrä­
dare för. Men detta synsätt har kommit 
att marginaliseras i dagens kliniska psy­
kiatri. Psykoterapiinstitutet, där han ar­
betade, är nedlagt efter att dessförinnan 
ha förlorat sin examensrätt genom ett 
beslut av Högskoleverket, därför att den 
psykoterapiutbildning som man där gav 
inte var tillräckligt allsidig. För Crafo­
ord är detta bara uttryck för »de totalitä­
ra dragen i vårt alltmer blankpolerade 
kontrollsamhälle«.  

Att Crafoords egen trosvisshet i för­
hållande till den psykoanalytiska teo­
rin har totalitära drag, det undgår ho­
nom naturligtvis. Han berättar om hur 
han i början av sin tid på Mentalvårds­
byrån i Stockholm (det som sedan blev 
Psykoterapiinstitutet) argumenterade 
för en renodling av det psykoanalytiska 
synsättet på byrån. Med tillkomsten av 
Psykoterapiinstitutet blev det så som 
Crafoord önskat.

Trots mina invändningar vill jag häv­
da att Crafoords bok är mycket läsvärd. 
Stilistiskt når den högt över de flesta 
läkarmemoarer. Att han också betrak­
tar sitt liv genom färgade glas är en an­
nan sak. Det hade blivit en tråkig me­
moarbok om han inte gjorde det.  

Lars Sjöstrand
psykiater och beroendeläkare, Stockholm
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Förnyare av psykiatrin – med 
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Clarence Crafoord – inte bara själsläkare, 
som framgår av hans memoarer.




